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Autisme: als communicatie niet vanzelfsprekend is  
 




Een vertraagde ontwikkeling van de gesproken taal is niet zelden de eerste aanleiding om aan 
autisme te denken, maar een vertraagde taalontwikkeling is niet specifiek voor autisme en 
verwante stoornissen (autismespectrumstoornissen), denken we maar aan het syndroom van 
Asperger. Wel specifiek voor autismespectrumstoornissen zijn de kwalitatieve tekorten op het vlak 
van communicatie. Die kunnen zich op vele manieren uiten, gaande van een kind dat geen 
gesproken taal heeft en weinig of niet gebruik maakt van alternatieve communicatievormen, tot 
een kind dat vloeiend praat en geen problemen heeft op het vlak van syntax of semantiek. Bij dit 
laatste kind zal de taal evenwel slechts gebruikt worden voor een beperkt aantal functies en zijn er 
steeds pragmatische problemen. De sociaal-pragmatische problemen van personen met autisme, 
worden sinds bijna twee decennia voornamelijk toegeschreven aan een cognitief tekort, namelijk 
een verstoorde theory of mind. 
 
Theory of mind 
 
In 1978 werd de term ‘theory of mind’ voor het eerst gebruikt door Premack en Woodruff. Zij 
vroegen zich af of chimpansees over een ‘theory of mind’ beschikken. Beiden noemden het 
vermogen om mentale toestanden aan iemand anders of aan zichzelf toe te schrijven een theorie, 
omdat mentale toestanden niet zichtbaar zijn. Het zijn eerder mentale constructen, afkomstig van 
observeerbare evidentie (Premack & Woodruff, 1978). 
Enkele jaren later deden Baron-Cohe , Leslie en Frith (1985) onderzoek naar de ‘theory of mind’ 
bij kinderen met autisme.  Hierbij gingen ze ervan uit dat er aan de basis van autisme en de 
gerelateerde autismespectrumstoornissen een verstoorde capaciteit tot metarepresentatie ligt, 
hetgeen zich uit in een stoornis in symbolische vaardigheden (bijvoorbeeld ‘doen alsof’) en een 
verstoorde ‘theory of mind’ (Leslie, 1987).  
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Baron-Cohen en collega’s (1985) maakten in hun eerste onderzoek gebruik van een eerste-orde 
false belief taak om hun theorie t  staven. In dit onderzoek, beter bekend als het ‘Sally en Anne’ 
experiment, keken de kinderen naar het volgende poppenspel: Sally en Anne spelen tezamen. Sally 
heeft een knikker en stopt hem in haar mand. Dan gaat ze weg. Anne neemt de knikker weg en 
verstopt hem in een doos. Als Sally de kamer weer binnenkomt, wordt er aan de kinderen 
gevraagd: “Waar zal Sally haar knikker zoeken ?” De meeste niet-autistische kinderen gaven het 
juiste antwoord en zeiden ‘in de mand’.  80 % van de kinderen met autisme daar ntegen wezen 
naar de doos. Daarenboven waren de 20 % kinderen met autisme, die slaagden op de eerste orde 
‘theory of mind’ taak, niet in staat om tweede orde ‘theory of mind’ taken op te lossen, zoals 
“Mary denkt dat John denkt...” . 
Hieruit concludeert men dat kinderen met autisme geen begrip hebben van het gegeven dat 
verschillende mensen andere gedachten bezitten (Frith, 1989). Dezelfde bevindingen zijn 
veelvuldig gerepliceerd door gebruik te maken van dezelfde of een gelijkaardige opzet (voor een 
overzicht, zie Baron-Cohen, Tager-Flusberg, & Cohen, 2000).  
 
Hoewel deze psychologische theorie ons heel wat inzichten heeft verstrekt in de problemen en het 
functioneren van personen met autisme, worden door tegenstanders toch een aantal bezwaren 
geformuleerd, die we niet over het hoofd mogen zien.  
 
Een eerste, belangrijke tekortkoming van deze theorie heeft te maken met de vaststelling dat een 
rudimentaire ‘theory of mind’ bij kinderen met een normale ontwikkeling pas geobserveerd wordt 
rond de leeftijd van 3 jaar. Ouders merken echter reeds sociaal-pragm tische tekorten op bij hun 
kind met autisme voor het de (chronologische of mentale) leeftijd van 3 jaar bereikt heeft (Klin, 
Volkmar, & Sparrow, 1992). Gezien deze problemen niet verklaard kunnen worden door een 
verstoorde ‘theory of mind’, is er de laatste jaren groeiende wetenschappelijke belangstelling voor 
de voorlopers ervan. Twee mogelijke voorlopers waar vrij veel belang aan wordt gehecht, zijn 
imitatie en joint-attention (zie verder).  
 
Een tweede bezwaar heeft de maken met de universaliteit van het theory of mind – tekort. 
Recentere studies rapporteren namelijk een slaagpercentage van 38 tot 90% op eerste-orde “false 
belief” taken, en nog tot 60% op de complexere, tweede-orde taken (Dahlgren & Trillingsgaard, 
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1996). Vooral verbaal beter begaafde kinderen zouden slagen op deze taken, terwijl ook 
adolescenten en volwassenen geen problemen vertonen op statische theory of mind – taken 
(Roeyers, Buysse, Ponnet, & Pichal, 2001). De hypothese is tevens nit sp cifiek voor autisme. 
Theory of mind – tekorten worden ook gevonden bij ernstig gehoorgestoorde kinderen en 
kinderen met het syndroom van Down. Deze twee groepen vertonen echter wel joint-
attentiongedragingen (Tanguay, 2000).  
 
Een ander probleem van de theory of mind-hypothese is dat ze geen afdoende verklaring kan 
bieden voor het volledige klinische beeld van personen met een autismespectrumstoornis. Zo is er 
het rigide vasthouden aan routines en rituelen, en de stereotypieën, die verklaard kunnen worden 
binnen de executive dysfunctioning-hypothese en zijn er de ‘piekvaardigheden’ en uitzonderlijke 




Rond de leeftijd van 9 à 10 maanden, beginnen normaal-o twikkel nde kinderen zogenaamde 
“joint-attention” gedragingen te vertonen (Bates, Benigni, Bretherton, Camaioni, & Volterra, 
1979; Butterworth, 1991; Corkum & Moore, 1998; Scaife & Bruner, 1975; Tomasello, 1988). 
Deze gedragingen impliceren de triadische coördinatie van aandacht tussen de baby, een ander 
persoon en een object of gebeurtenis (Bakeman & Adamson, 1984). Een belangrijk onderscheid is 
dat tussen imperatieve triadische uitwisselingen enerzijds, waar men iemand anders om iets vraagt 
(met heeft het ook vaak over “requesting acts”) en de declaratieve triadische uitwisselingen 
anderzijds, waar het gedrag tot doel heeft om het bewustzijn of de ervaringen van een object of 
gebeurtenis met iemand anders te delen (men heeft het hier over “declarative acts” of “joint-
attention acts”). Deze laatste kunnen verder opgedeeld worden in responsieve (vb. kijken naar 
waar iemand anders kijkt of wijst) en initiërende (vb. wijzen naar een voorwerp) gedragingen 
(Charman, 1997; Mundy, 1995). Joint-atte ion gedragingen zijn dus zowel gedragingen waarmee 
je de aandacht van een ander wil richten op een voorwerp of gebeurtenis, als gedragingen 
waarmee je reageert wanneer een ander jouw aandacht ergens op wil vestigen (Willemsen-
Swinkels, Buitelaar, Weijnen, & van Engeland, 1998). Zowel Baron-Cohen (1994) als Mundy 
(1995) suggereerden dat ze vroege voorlopers zouden zijn van de “theory-of-mind”. Volgens 
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Mundy (1995) hebben joint-attention gedragingen een sociaal-emotionele toenaderingsfunctie die 
kinderen intersubjectieve informatie en ervaringen verschaft die noodzakelijk zijn voor de 
ontwikkeling van het sociaal- ognitief begrijpen.  
Kinderen met autisme vertonen duidelijke tekorten in joint-atte tion vaardigheden, hierover 
bestaat een nagenoeg universele eensgezindheid. Er werden onder me r deficieten gerapporteerd 
met betrekking tot het volgen van iemands blikrichting (vb. Leekam, Baron-Cohen, Perrett, 
Milders, & Brown, 1997; Leekam, Hunnisett, & Moore, 1998; Mundy & Gomes, 1998; Roeyers, 
Van Oost, & Bothuyne, 1998), protodeclaratief wijzen (vb. Baron-Cohen, 1989; Mundy, Sigman, 
& Kasari, 1994) en oogcontact als reactie op ambigue gedragingen (vb. Phillips, Baron-Cohen, & 
Rutter, 1992; Roeyers et al., 1998) of de presentatie van ambigu speelgoed (Charman, 
Swettenham, Baron-Cohen, Cox, Baird, & Drew, 1997). Kasari en collega’s (Kasari, Sigman, 
Mundy, & Yirmiya, 1990) stelden ook een verminderde emotie-expr ssie vast bij joint-attention 
gedragingen. Bij heel jonge kinderen werden ook tekorten op het vlak van proto-imperatief wijzen 
vastgesteld (DiLavore & Lord, 1995).  
Een analyse van de bestaande bevindingen maakt duidelijk dat er verbeteringen zijn met stijgende 
leeftijd (zie ook Mundy, 1995). Het lijkt erop dat imperatieve vaardigheden sneller worden 
verworven dan declaratieve vaardigheden en dat responsief joint-atte tion gedrag bij oudere 
kinderen minder uitvalt dan initiërend gedrag (zie ook Mundy & Crowson, 1997).  
Aandacht voor joint-at ention gedrag is zeer zeker nodig binnen het (differentiaal-) diagnostisch 
onderzoek. Initiërend joint-attention gedrag werd trouwens expliciet toegevoegd aan de 
diagnostische criteria van de DSM-IV (APA, 1994) en de ICD-10 (WHO, 1992). Net zoals bij 
symbolisch spel is evenwel voorzichtigheid geboden bij heel jonge en/of ernstig geretardeerde 
kinderen en bij normaal begaafde en/of oudere kinderen. Zo konden Charman en collega’s (1997) 
geen deficit vaststellen in de reactie op ambigu gedrag van een volwassene bij heel jonge kinderen 
met autisme. Dit was niet het gevolg van een goede prestatie van deze kindere , maar wel van een 
lage score van de controlegroep. Anderzijds vonden Willemsen-Swinkels  collega’s (1998) geen 
significant verschil in de frequentie van protodeclaratief wijzen tussen een normaal begaafde groep 
kinderen met een autismespectrumstoornis en twee controlegroepen. Er was echter wel een 
verschil in de wijze waarop het kijken en het wijzen werden gecoördineerd. Ook Phillips en 
collega’s (Phillips, Gómez, Baron-Cohen, Laá, & Rivière, 1995) stelden een dergelijk 
coördinatieprobleem vast.
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De diagnosticus doet er ons inziens goed aan te focussen op de coördinatie van kijken en gebaren 
(zoals wijzen) en op de coördinatie van aandacht en affect wanneer het joint-att ntion gedrag op 
het eerste gezicht intact lijkt. Ouders kunnen hierover vaak w inig concrete informatie 
verschaffen. Informatie uit vragenlijsten en interviews dient dan ook steeds te worden aangevuld 
met specifieke observatiegegevens (vb. in het kader van de afname van de ADOS-G (Lord, Rutter, 
& DiLavore, 1996)). 
Er bestaan een aantal interventieprogramma’s die werden opgezet met het oog op een verbeteren 
van de joint-attention vaardigheden, maar over de effecten hiervan, zeker op lange termijn, is nog 
weinig bekend (vb. Bondy & Frost, 1995, Mundy & Crowson, 1997), al blijkt uit recent 
onderzoek dat joint-attentionvaardigheden een belangrijke predictor zijn voor de ontwikkeling van 




Een andere mogelijke voorloper die nog vroeger in de normale ontwikkeling versch jnt, s imitatie 
(Rogers & Pennington, 1991; Meltzoff & Gopnik, 1993). Vrijwel onmiddellijk na de geboorte zijn 
baby’s in staat tot onmiddellijke imiatie van faciale bewegingen, zoals het uitsteken van de tong en 
het wijd openen van de mond. Ook oogcontact, reeds gevormd tijdens de eerste levensmaand, kan 
gezien worden als een vorm van imitatie (Trevarthen, Kikkinaki, & Fiamenghi, 1999). Dit lijkt 
erop te wijzen dat kinderen ter wereld komen met de bekwaamheid om eenzelfde representatie toe 
te kennen aan waargenomen bewegingen van anderen en aan hun eigen, kinesthetische 
gewaarwordingen (Meltzoff & Moore, 1992, 1995, 1999). Volgens het active intermodal mapping 
(AIM) model van Meltzoff en Moore (1997, 1999) kunnen kinderen hun eigen acties vergelijken 
met een visueel doel door het gebruik van proprioceptieve feedback. Op die manier kunnen ze 
imitatieve fouten corrigeren. Vanaf de leeftijd van 9 maanden beginnen kinderen andere mensen te 
behandelen als een bron van informatie over de wereld. Ze imiteren dan niet enkel meer 
lichaamsbewegingen, maar ook voor hen onbekende objectmanipulaties van volwassenen. Deze 
manipulaties worden onmiddellijk en, naarmate ze ouder worden, ook met uitstel gereproduceerd 
(Abravanel, 1991; Carpenter, Akhtar, & Tomasello, 1998; Masur & Ritz, 1984; Meltzoff, 
1988a&b); op 12 maanden lukt dit na een interval van 1 maand (Klein & Meltzoff, 1999). Bij 
kinderen van 9 maanden (Heimann & Meltzoff, 1996), 6 maanden (Barr, Dowden, & Hayne, 
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1996) en zelfs 6 weken oud (Meltzoff & Moore, 1994) werd uitgestelde imitatie over een interval 
van 24 uur vastgesteld. Kinderen zijn dus schijnbaar in staat om manipulaties intern te 
representeren en om deze representaties op een later tijdstip te gebruiken om hun eigen gedrag te 
leiden. Dit proces is ook werkzaam in de omgekeerde zin: kinderen beseffen reeds in hun eerste 
levensmaanden wanneer hun objectmanipulaties door volwassenen worden geïmiteerd (Meltzoff, 
1990). Vanaf 9 maanden gaan ze dit ook uittesten (Meltzoff & Moore, 1999), door bijvoorbeeld 
onverwachte bewegingen te maken. Meltzoff en Gopnik (1993), hierin bijgetreden door Hobson 
en Lee (1999), veronderstellen dat de transactionele processen tussen ouders en kinderen (zoals 
mutuele imitatiespelletjes) gradueel leiden tot steeds meer genuanceerde en abstracte concepties 
van menselijk gedrag die uiteindelijk de vorm krijgen van mentale toestanden zoals wensen en 
opvattingen. Via mutuele imitatie leren kinderen ook de intentionaliteit van anderen onderkennen 
(Meltzoff & Moore, 1999). Aldus zo  imitatie vanaf de geboorte fungeren als de “motor” van het 
sociaal-cognitief begrijpen. 
De imitatieproblemen van kinderen met autisme zijn veel beter gedocumenteerd in de klinische dan 
in de onderzoeksliteratuur. Ze werden voor het eerst vastgesteld door DeMeyer en collega’s 
(1972) en werden nadien slechts gerepliceerd in een 10-tal studies (zie Rogers, 1999, voor een 
recent overzicht). Er waren ook 3 niet-replicaties: Charman en Baron-Cohen (1994), Libby en 
collega’s (1997) en Morgan en collega’s (Morgan, Cutrer, Coplin, & Rodrigue, 1989) vonden 
geen imitatiedeficit bij oudere, sprekende kinderen met autisme. Dit suggereert, net als voor joint-
attention, dat het imitatietekort minder expliciet wordt met stijgende leeftijd. Ook het voorkomen 
van “echo-play-lia” bij een aantal kinderen, wijst in dezelfde richting. Complexe vormen van 
imitatie blijven evenwel ook op latere leeftijd voor heel wat personen met autisme erg moeilijk 
(Libby et al., 1997; Rogers, Benetto, McEvoy, & Pennington, 1996). 
Een duidelijk beeld van het imitatievermogen van personen met autisme hebben al deze studies ons 
evenwel niet opgeleverd: om de onderzoeksresulaten eenduidig te kunnen interpreteren moeten 
meerdere variabelen (o.m. of de gedragingen al dan niet nieuw, symbolisch en zichtbaar zijn /of 
met behulp van objecten uitgevoerd worden) gecontroleerd worden. 
Het voorkomen van echolalie (zie o.m. McEvoy, Loveland, & Landry, 1988) wordt vaak 
aangehaald als tegenargument voor de imitatietekorten bij kinderen met autisme. Er is echter een 
belangrijk verschil met andere vormen van imitatie. Bij vocalisaties wordt het gedrag van het zelf 
en de ander opgepikt via eenzelfde modaliteit, en is het ook onmiddellijk vergelijkbaar. Bij imitatie 
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van faciale bewegingen, die men zelf niet kan zien, is een cross-modale “mapping” vereist, die een 
primitief lichaamsschema veronderstelt. Maar ook waarneembare lichaamsbewegingen of 
objecthandelingen vereisen een primitieve perspectiefneming, omdat het eigen gedrag wordt 
geobserveerd vanuit een verschill nd perspectief dan datgene dat wordt waargenomen bij de 
ander. Bovendien volgt de vocale repetitie een ander neuraal circuit, dat autonoom kan opereren 
(Rogers & Pennington, 1991), zonder rekening te houden met betekenis (Roberts, 1989). 
Onderzoek naar imitatie kan aanwijzingen opleveren voor de differentiaaldiagnostiek van jonge 
kinderen. Hierbij moet evenwel in de gaten worden gehouden dat men echte imitatie gaat 
onderzoeken en geen emulatie, mimicry of sociale facilitatie. Emulatie betekent dat men op en 
andere manier hetzelfde doel als het model gaat bereiken (Wood, 1989), terwijl mimicry het 
omgekeerde is: reproductie van de strategieën van het model zonder het doel te begrijpen 
(Tomasello, Kruger, & Ratner, 1993). Facilitatie betekent dat men door een demonstratie een 
gedrag gaat uitlokken dat reeds tot het repertoire van het kind behoorde (Tomasello et al., 1993). 
Heel wat imitatie-subschalen van veelgebruikte instrumenten meten veeleer facilitatie dan imitatie 
en ook in niet-gestandaardiseerde klinische onderzoeken wordt veeleer facilitatie onderzocht; het 
is bijvoorbeeld weinig waarschijnlijk dat het onderzochte kind voordien nog nooit wuifde, in de 
handen klapte of een bal rolde. 
In ons eigen onderzoek (Roeyers et al., 1998) werd duidelijk dat vooral de prestaties met 
betrekking tot imitatie van voor het kind onbekende manipulaties met objecten die geen visuele of 
auditieve effecten opleveren, goed discrimineren tussen kinderen met autisme en controlekinderen. 
Ook de imitatie van onbekende gebaren die niet zichtbaar zijn voor het kind (bijvoorbeeld beide 
handen tegelijk op het achterhoofd plaatsen) kan indicaties opleveren met betrekking tot de 
diagnosestelling. 
Net als op het gebied van joint-atte tion, is ook hier nog te weinig onderzoek voorhanden om 
eenduidige conclusies te kunnen trekken over de effectiviteit van interventie-programma’s die zich 
richten op het verbeteren van imitatie-vaardigheden. Ozonoff en Cathcart (1998) bekwamen, met 
behulp van het TEACCH-programma (Schopler & Reichler, 1971) positieve resultaten op het vlak 
van de imitatievaardigheden bij jonge kinderen met autisme, maar geven aan dat meer uitgebreid 
onderzoek nodig is om deze resultaten te bevestigen. Ook imitatiebekwaamheid blijkt bij kinderen 






Communicatie is niet vanzelfsprekend voor mensen met autisme en vermoedelijk hebben ze reeds 
problemen met (pre-)communicatie van bij de geboorte. Vroege sociaal-communicatieve tekorten 
op het vlak van imitatie en joint-atte ion hebben belangrijke implicaties voor de ontwikkeling van 
gesproken taal, sociale cognitie en pragmatische vaardigheden. Ze dienen ons inziens dan ook de 
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